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MANIFESTAGOES CUTANEAS RELACIONADAS A COVID-19:
UMA REVISAO DA LITERATURA
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Neste artigo identificamos as manifestagdes de pele mais comuns relacionadas a de Passo Fundo. Passo Fundo, RS,

doencga do coronavirus 19 (COVID-19), a fim de facilitar o diagnédstico realizado pelos Brasil.

profissionais da saude. Foram analisados um total de 524 pacientes, por meio de

20 aljtiggs, sobre a relagé.o~entre ovirus e as Ie'seie.;s de pele. Os ar'tig!os considerados Autor correspondente:

elegiveis para essa revisao preencheram critérios como descricdo completa das Gilvana Aparecida Bonella

lesdes cuténeas e presenca de foto. A prevaléncia das lesées de pele aumentou bonella@upf.br

com a idade, sendo maior no sexo feminino. Observou-se cinco principais tipos de Faculdade de Medicina, Universidade

manifestagdes, em ordem decrescente de prevaléncia: exantema maculopapular de Passo Fundo

generalizado morbiforme, erupcéo cutanea papulovesicular, urticaria, livedo reticular Av. Brasil Leste, 285

e placas eritematosas. Esses padrdoes aparecem em momentos diferentes da doenca 99052-900, Passo Fundo, RS, Brasil.

e estéo associados a diferentes duragdes, gravidade e prognostico. Vale destacar,

que grande parte das lesdes foram encontradas em tronco e extremidades. Além

dessas manifestagdes, outros sintomas foram identificados, sendo febre o sintoma

mais comum. Dessa forma, compreender as diversas apresenta¢des do coronavirus

da sindrome respiratéria aguda grave 2 (SARS-CoV-2) é de extrema importancia no

entendimento epidemiolégico da doenca. Portanto, profissionais da saude devem

atentar para as manifestagdes cutaneas nos pacientes pois, em conjunto com outros

sinais e sintomas, ajudam a compor o quadro clinico da COVID-19, colaborando para

um diagndstico clinico e diferencial precoce.
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ABSTRACT

In this article, we identified the most common skin manifestations related to coronavirus
disease 2019 (COVID-19) to facilitate the diagnosis made by health professionals. A total
of 524 patients were included by analyzing 20 articles regarding the relation between
the virus and skin lesions. The articles considered eligible for this review met criteria
such as complete description of the skin lesions and presence of a photograph. The
prevalence of skin lesions increased with age, being higher in women. The following
five main types of manifestations were observed, in descending order of prevalence:
generalized morbilliform maculopapular rash, papulovesicular rash, urticaria, livedo
reticularis and erythematous plaques. These patterns appeared at different times of
the disease and were associated with different durations, severity and prognosis.
It is worth noting that many lesions were found on the trunk and extremities. In addition
to these manifestations, other symptoms were identified, with fever being the most
common. Thus, understanding the various presentations of severe acute respiratory
syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) is extremely important in the epidemiological
understanding of the disease. Therefore, health professionals should pay attention
to skin manifestations in patients because, together with other signs and symptoms,
they help formulate the clinical picture of COVID-19, contributing to an early clinical
and differential diagnosis.
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INTRODUGAO

Adoenca do coronavirus 19 (COVID-19), declarada
pandémica, acomete principalmente o sistema
respiratério, produzido febre e sintomas gripais.
No entanto, uma série de relatos tem documentado
outras manifestagdes relacionadas a infecgéo pelo
SARS-CoV-2, inclusive manifestacdes cutaneas.
Diversas lesdes de pele relacionadas a COVID-19 ja
foram documentadas; contudo, apesar de relatos de
casos se acumularem na literatura, o conhecimento
sobre o envolvimento do sistema tegumentar ainda
¢ limitado e pouco difundido. Diante disso e do fato
de que a COVID-19 requer um diagndstico rapido e
preciso, essa revisao de literatura visa estabelecer
um padrdo do acometimento cutaneo e listar as
manifestagcbes de pele mais comuns, a fim de
facilitar o diagndstico diferencial de pacientes que
apresentem queixas dermatoldgicas apds terem
apresentado sintomas gripais.

METODOS

Apesquisa de literatura foi realizada através de duas
plataformas em busca de artigos originais e artigos
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de revisdo publicados desde o inicio da pandemia
até maio de 2020. Na plataforma PUBMED os termos
utilizados para a busca foram: “COVID-19” e “SARS-
Cov-2” em combinagao com os termos “dermatology”,
“cutaneous’, “urticaria”, “rash” e “skin”. Ja na plataforma
PubCovid-19, a qual indexa diariamente artigos
publicados sobre COVID-19 classificando-os nas
principais areas médicas, buscamos artigos presentes
na categoria “dermatologia”.

Os artigos considerados elegiveis para essa
revisdo preencheram os seguintes critérios de
inclusdo: presenca de descricdo completa das lesées
cutaneas relatadas e presenca de foto das mesmas.
Além disso, priorizamos aqueles que tiveram relato da
realizagcao de biopsia das lesbes de pele suspeitas.
Os artigos que ndo demonstrassem relatos de
lesbes de pele em pacientes com COVID-19 ou ndo
apresentassem conteudo relevante para o presente
artigo foram desconsiderados. Os dados coletados nos
artigos selecionados foram organizados na Tabela 1
contendo: autor, ano de publicacao, local, nimero de
pacientes, idade, sexo, suspeita ou confirmagao para
COVID-19, descrigao das lesdes cutaneas, local das
lesdes, tempo de aparecimento, sintomas associados,
descrigao da biopsia e tratamento realizado.
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RESULTADOS

Nesse estudo foi analisado um total de 524 pacientes,
através de 20 artigos sobre a relagao entre COVID-19
e lesbes de pele. A média de idade foi 30,3 anos
(faixa de 14 a 77 anos). Sendo que apenas 20%
(105/524) desses pacientes tiveram a idade descrita’'.
A prevaléncia do desfecho aumentou com a idade,
sendo maior no sexo feminino (51,8% mulheres e
48,2% homens). Somente 20,2% (106/524) dos
casos foi descrito o sexo™'S.

O tempo médio do inicio de aparecimento das
lesbes cuténeas foi de 8,5 dias (variagdo de 2 a
24 dias). Dado relatado em 84,7% (444/524) dos
Casos1-3,5-8,10-18.

Em termos de diagnéstico COVID-19, todos
os casos tiveram essa informacgéo validada, havia
suspeita em 4,96% (26/524) dos pacientes*'"% e
95,04% (498/524) foram confirmados'3%1°.

Todos os pacientes tiveram as lesdes cutaneas
descritas, observando-se varios padrdes. A manifestagao
cutdnea mais comum causada pelo COVID-19 foi o
exantema maculopapular generalizado morbiforme,
com 40% (210/524) dos pacientes apresentando
essa lesdo de pele?367.10.11.141517.19 Foj observada
erupgéao cutanea papulovesicular em 30% (157/524)
dos pacientes®8'6'%. Ocorreu urticaria em 14,3%
(75/524) dos pacientes relatados*'%'"1920 e presenga
de livedo reticular foi observada em 4,6% (24/524)
dos pacientes em geral'71%, Por fim, 7% (37/524)
dos pacientes apresentaram placas eritemato-
edematosas semelhantes a eritema pérnio'121°
e 4% dos pacientes (21/524) apresentaram outros
tipos diferentes de lesdes cutaneas®%9119.20,

A localizagdo das lesdes cutaneas foi descrita
em 97% dos casos (510/524)"'82°, com a maioria
das lesbes, 85,6% (437/510) sendo encontradas
em tronco e nos membros3%8101214-18 - Além disso,
14,3% (73/510) dos pacientes apresentaram
manifestagdes cutdneas em membros inferiores e
extremidades’245911.13.20,

Além das lesdes cutaneas, 90,65% (475/524) dos
pacientes apresentaram outros sintomas’%#1%17 sendo
a febre o sintoma descrito mais comum, presente em
13,2% (63/475) dos pacientes?4&8101315 Seguido pelas
manifestagbes gastrointestinais, a qual foi verificada
em 7,57% (36/475) dos pacientes™5%10. Além disso,
2,4% (13/475) do restante dos casos sintomaticos
relataram outras manifestagdes, como tosse seca,
dispneia, anosmia e cefaleia®>®®'%4, Ja os 9,35%
(49/524) dos casos restantes ndo descreveram a
manifestacao de outros sintomas'" 2161820 E importante
ressaltar que 86,7% (412/475) desses pacientes nao
tiveram o sintoma de febre descrito'5917,

Apenas 10,6% (56/524) dos casos obtiveram
biopsia das lesdes?5710-121420 sendo a maioria 82,1%
(46/56) definida como consistente para infecgao viral®'.
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Ainda, 17,8% (10/56) das histologias descreveram
infiltrados moderados linfociticos na derme superficial,
focos de espongiose e paraqueratose em epiderme,
derme com vasos dilatados e presenca de neutrofilos,
extravasamento de glébulos vermelhos e infiltrado
linfocitico perivascular'10.1214.15,

O tratamento foi relatado em apenas 3% dos
casos (16/524), sendo observado o uso de corticoide
sistémico isolado ou associado a anti-histaminico
em 43,7% (7/16) dos pacientes*5"12, 25% (4/16)
dos pacientes fizeram o uso dos farmacos lopinavir/
ritonavir associado a hidroxicloroquina?® e 12,5%
(2/16) usaram a combinagdo de hidroxicloroquina
e azitromicina™. Por fim, 18,7% (3/16) relataram
0 uso de outros farmacos para o tratamento dos
sintomas'#2°. Assim sendo, 96,1% (504/524) dos
pacientes nao tiveram a conduta do tratamento
descrita1,3,6,8,9,13,15,16-19‘

DISCUSSAO

Nesta revisao procuramos demonstrar, com base
em dados obtidos de diversos estudos, a importancia
de se conhecer as manifestagdes cutaneas mais
prevalentes que possam ser ocasionadas pelo
COVID-19. Desse modo, facilitando aos médicos
a abordagem de pacientes com a doenga, com o
intuito de melhorar o reconhecimento e diagndstico
de casos com poucos sintomas, ainda mais nesta
fase inicial na qual ha muitas incertezas. Uma
caracteristica importante da nossa revisdo € que
a maioria das descricbes das lesdes foram feitas
por especialistas com base apenas na morfologia.
Também, dado o numero razoavel de participantes
e sua distribuicdo, é provavel que a amostra seja
representativa da distribuicdo geral das lesdes
cutaneas do COVID-19".

Observamos cinco principais tipos de manifestagdes
cutdneas nos estudos utilizados. Em ordem
decrescente de prevaléncia sao elas: exantema
maculopapular generalizado morbiforme, erupgéo
cuténea papulovesicular, urticaria, livedo reticular e
placas eritematosas. Esses padrbes aparecem em
momentos diferentes da doenca e estdo associados
a diferentes duracgdes, gravidade e provavelmente
prognostico. Vale destacar também, que grande
parte das lesbes foram encontradas em tronco e
extremidades. Além disso, como nossa revisdo
incluiu lesbes cutaneas inexplicaveis em pacientes
com COVID-19, é possivel que algumas delas
tenham causas alternativas e, como essas lesdes
aparecem mais tarde na evolugdo e sao menos
comumente associadas a confirmacgao viroldgica, é
possivel que ndo estejam relacionadas a doenca.
Porém, alguns indicios falam a favor, como as
lesbes do tipo eritema pérnio que apresentaram
elevada incidéncia em periodos de clima quente e
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os pacientes frequentemente tiveram contato com
o COVID-19. Apenas um de 71 pacientes tinham
histoérico anterior de frieira. Também, seguindo neste
aspecto, as lesdes liveddides e necréticas podem
ser lesdes primarias do COVID-19 ou simplesmente
indicar complicagdes que levam a oclusdo vascular,
uma vez que o COVID-19 tem sido associado a
alteragdes na coagulagdo e dano vascular'’.
Publicagdes anteriores descreveram alguns desses
padrdes de manifestagbes cutaneas aqui citados, mas
sao baseadas em poucos casos. Segundo a literatura
anterior e a propria experiéncia na area medica
em relagcao a manifestagbes cutaneas de doengas
virais, € incomum que um unico virus possa levar
a varios padrdes clinicos diferentes, especialmente
porque diferentes padrdes ndo coexistem no mesmo
paciente. Pacientes que talvez sejam classificados
como tendo mais de um padrao sao muito incomuns.
Uma hipdtese para explicar esse polimorfismo talvez
seja que alguns deles tenham causas alternativas
ou que haja diferengas no virus ou no hospedeiro™.
O presente artigo apresentou limitagbes durante
a revisdo dos casos, como o numero reduzido de
biopsias das lesdes analisadas e escassez de fotos
que as caracterizem. Ademais, os estudos descritos
utilizam diversas nomenclaturas para as lesdes, fato
que dificulta a classificagdo. Além disso, uma parcela
dos pacientes nao apresentou exame positivo para o
virus, somente suspeita. Outrossim, o tratamento dos
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casos clinicos geralmente séo graves e acabam sendo
submetidos a diversos esquemas de medicamentos'”.

CONCLUSAO

As manifestagdes cutineas relacionadas a
COVID-19 ocorrem em uma pequena parcela dos
pacientes e ainda ndo é possivel afirmar que esses
achados estejam relacionados exclusivamente com
0 quadro infeccioso da SARS-Cov-2. Para tanto,
sa0 necessarias mais pesquisas robustas sobre o
assunto, com confirmacgdes diagndsticas e analise
histolégica das lesées, a fim de excluir outras causas
que possam desencadear esse mesmo quadro cutaneo.
Contudo, compreender as diversas apresentagbes da
COVID-19 é de extrema importancia no entendimento
epidemioldgico da doenga, assim como para auxiliar
no diagnéstico precoce dessa infecgao. Em fungéo
disso, tanto médicos como demais profissionais da
saude devem atentar para tais manifestagdes em
seus pacientes, que em conjunto com os demais
sinais e sintomas sistémicos ajudam a compor as
caracteristicas clinicas da doenga, corroborando
para um diagndstico clinico e diferencial precoce.
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